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SAŽETAK 
Predmet ovog rada je lječilišni turizam koji podrazumijeva stručno i kontrolirano 
korištenje prirodnih ljekovitih činitelja i postupaka fizikalne terapije u cilju očuvanja i 
unapređenja zdravlja te poboljšanja kvalitete života. Kako je 21. stoljeće doba tzv. 
„modernog društva“, gdje se sve veći naglasak stavlja na zdravi način života, mentalno 
blagostanje i prevenciju bolesti, čovjek sve više bježi od vlastite svakodnevice kako bi 
obnovio izvore svoje snage - zdravlje. Tu se tada uključuje turizam, sa svim postojećim 
djelatnostima i uslugama, zbog kojeg broj zdravstvenih turista neprekidno raste. Ciljevi 
ovog rada su istražiti trendove u lječilišnom turizmu Hrvatske, perspektive i mogućnosti 
budućeg razvoja. Također, cilj rada je utvrditi glavne razlike u zdravstvenoj-turističkoj 
ponudi lječilišta u javnom, privatnom i stranom vlasništvu. Kako bi se na navedene 
ciljeve odgovorilo, u radu su korištene metode analize i sinteze, metode deskripcije i 
kompilacije i uz to se konzultirala relevantna literatura. Podizanje kvalitete života na 
viši nivo postaje suvremeni globalni fenomen koji nije zaobišao ni Hrvatsku što dovodi 
do kontinuiranog razvoja lječilišnog turizma u zemlji. Vođeni time, ovaj rad doprinosi 
svim sudionicima zdravstvenog turizma sa specijalizacijom za lječilišni turizam budući 
da omogućuje uvid u aktualno stanje i mogućnosti daljnjeg razvoja lječilišnog turizma u 
zemlji. Također, glavne razlike zdravstveno-turističkih ponuda lječilišta koje su 
utvrđene u radu mogu rezultirati poduzimanjem odgovarajućih aktivnosti kojima bi se 
lječilišta orijentirala na slobodno tržište i kojima bi se podigla kvaliteta cjelokupnog 
zdravstveno-turističkog proizvoda.  
 
Ključne riječi: lječilišni turizam, zdravstveno-turistička ponuda, lječilišta, 
Varaždinske toplice, Bizovačke toplice, Terme Tuhelj 
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1. Uvod 
Hrvatska je zemlja kojoj u korist idu mnogobrojni čimbenici koji pospješuju razvoj 
specifičnih oblika turizma. Budući da je bogata prirodnim ljekovitim činiteljima, jedan 
od oblika turizma koji se razvija na području zemlje je zdravstveni turizam – proizvod 
koji na globalnoj razini iziskuje iznadprosječne stope rasta.  
Trendovi starenja populacije ukazuju na to da upravo zdravstveni turizam ima potencijal 
postati vodeći motiv putovanja u budućnosti. Osim trendova starenja populacije, veliku 
ulogu u rapidnom razvoju zdravstvenog turizma ima orijentacija na zdravi život, ali i 
suvremeni stil života koji karakterizira ubrzan i stresni ritam, ekološka zagađenja 
okoliša i gradova te nezdrava prehrana. Sve navedeno je s vremenom dovelo do porasta 
čovjekove potrebe za raznim programima koji doprinose unapređenju zdravlja i 
sveukupnog zadovoljstva čovjeka. Lječilišni turizam, kao dio zdravstvenog turizma, 
također sve više dobiva na važnosti i njegova je uloga u turizmu zemlje važna kroz 
cijelu godinu.  
1.1. Predmet rada 
Predmet rada je istražiti lječilišni turizam u Hrvatskoj. U svrhu što točnijeg uvida u 
aktualne trendove provedeno je istraživanje tržišta lječilišnog turizma u zemlji. Nadalje, 
u radu je prikazana i zdravstveno-turistička ponuda Varaždinskih i Bizovačkih toplica te 
Termi Tuhelj. Na temelju istraženih ponuda navedenih lječilišta napravljena je 
usporedba i utvrđene su glavne razlike istih. 
1.2. Ciljevi rada 
Primarni ciljevi rada su istražiti trenutno stanje lječilišnog turizma i prikazati 
mogućnosti budućeg razvoja u Hrvatskoj. Također, primarni cilj je i prikazati razlike u 
zdravstveno-turističkoj ponudi lječilišta u javnom, privatnom i stranom vlasništvu. 
1.3. Metode rada 
Za potrebe ovog rada korištene su metode analize i sinteze, metode deskripcije i 
kompilacije te se konzultirala relevantna literatura. Sekundarni podaci vezani uz 
teorijski dio rada prikupljeni su pomoću relevantne literature koja je navedena u 
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posljednjem dijelu rada. Ostale spomenute metode vezane su uz istraživački dio rada 
gdje se prikazuje analiza lječilišnog turizma, razvojne mogućnosti i usporedba 
zdravstveno-turističke ponude. 
1.4. Struktura rada 
Ovaj rad sastoji se od sedam poglavlja. Svakim se poglavljem nastoji pobliže ukazati na 
trenutne trendove, buduće perspektive i ključne razlike zdravstveno-turističke ponude u 
lječilišnom turizmu.  
Nakon uvoda, u poglavlju „Teorijski okvir zdravstvenog turizma“, ponajprije se definira 
zdravstveni turizam, njegov razvoj i podjela. U tom je poglavlju naglasak stavljen na 
pojam lječilišnog turizma koji je predmet ovog rada. Treće poglavlje prikazuje analizu 
trendova lječilišnog turizma kojom se ukazuje na aktualno stanje lječilišnog turizma i 
prikazuje se turistička potražnja i ponuda u zemlji. Četvrto poglavlje prikazuje 
mogućnosti budućeg razvoja lječilišnog turizma u Hrvatskoj, dok poglavlje „Usporedba 
zdravstveno-turističke ponude lječilišta u Republici Hrvatskoj“ prikazuje ključne razlike 
zdravstveno-turističke ponude odabranih lječilišta. U šestom poglavlju nalaze se 
prijedlozi za mogućnosti razvoja lječilišnog turizma, dok se zaključak nalazi na kraju 
rada. 
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2. Teorijski okvir zdravstvenog turizma 
Turizam je jedan od najizraženijih fenomena današnjice, a jedna od njegovih 
razvijenijih komponenti je upravo zdravlje. Kako navodi Hitrec (1996), povijest turizma 
uvelike se poklapa s korištenjem prirodnih ljekovitih činitelja, a toplice i klimatska 
mjesta još iz davne prošlosti vrše utjecaj na opći razvoj turizma. O povezanosti turizma 
i zdravlja govori i Alfier (1994) tvrdeći da je zdravlje zapravo jedan od najstarijih, 
najtrajnijih i najjačih motiva turističkog gibanja te da turizam u svim svojim oblicima 
više-manje uvijek vrši i zdravstvenu funkciju. Također je bitno spomenuti da zdravlje 
nije samo odsustvo bolesti, već je to i stanje potpunog fizičkog i psihičkog blagostanja. 
Budući da je zdravlje još uvijek u uskoj povezanosti s turizmom, sve se više razvija 
zdravstveni turizam kao jedan od specifičnih oblika turizma.  
Zdravstveni turizam kompleksan je turistički proizvod koji obuhvaća velik broj 
specijaliziranih sadržaja i usluga na putovanjima motiviranim potrebom za 
unapređenjem zdravlja i poboljšanjem kvalitete života 
(https://mint.gov.hr/UserDocsImages//arhiva//150608_AP_%20Zdravstveni%20turizam
.pdF). U suvremenom svijetu ljudi sve više putuju u druge države s ciljem očuvanja i/ili 
unapređenja zdravlja što dovodi do povećanja broja zdravstvenih turista. Na njihovu 
odluku o odabiru zdravstvene destinacije, osim kvalitete, utječu cijena i zakonodavni 
okvir. Zdravstveni turisti, na putovanju, uz odgovarajuću zdravstvenu uslugu, 
zahtijevaju dodatne sadržaje. Stoga su najtraženija odredišta koja uz kvalitetnu 
zdravstvenu infrastrukturu imaju i široku paletu sadržaja koji pružaju sveobuhvatni 
doživljaj, od povijesnih i kulturnih lokacija preko atraktivnih krajolika za rekreaciju do 
niza dodatno ponuđenih aktivnosti (Birkić i sur., 2012). Dakle, zdravstveni turisti 
nastoje upotpuniti svoj boravak u destinaciji što zdravstveni turizam dovodi u blizak 
odnos s drugim oblicima turizma zahtijevajući suradnju i složenu nadogradnju. Od 
posebnosti zdravstvenog turizma često se spominje njegova „komplementarnost“, u 
smislu dobrodošle kompenzacije „izvansezonskih rupa“ u poslovanju, s obzirom na to 
da se rado koristi upravo izvan ljetnog vršnog razdoblja, podižući tako prosječnu 
popunjenost kapaciteta (Hitrec, 1996). 
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2.1. Povijesni razvoj zdravstvenog turizma 
Prvi oblici zdravstvenog turizma javljaju se u drevnoj Grčkoj kada su grčki hodočasnici 
putovali na maleno područje u Soranskom zaljevu, Epiduriu, u kojem se nalazio hram 
posvećen Asklepiju, bogu ozdravljenja 
(http://croatialink.com/wiki/Zdravstveni_turizam:_definicija,_povijest_i_podjela). 
Ranim oblicima smatraju se i toplice i lječilišta koja se prvi put spominju za vrijeme 
Rimljana, a podaci o kretanju turista u toplicama i lječilištima datiraju iz 18. stoljeća.  
Razvoj zdravstvenog turizma u Hrvatskoj počeo je u doba Rimljana te iz tog doba još 
uvijek postoje brojne toplice koje se nalaze na području zemlje. Najviše podataka o 
broju turista u toplicama diljem zemlje je zabilježeno u Krapinskim toplicama i Lipiku u 
razdoblju prije Prvog svjetskog rata. Za vrijeme Jugoslavije prvi se put spominju 
Varaždinske toplice i toplice Topusko. Posljednjih dvadesetak godina zdravstveni je 
turizam u Hrvatskoj bilježio slabiji razvoj te mnogobrojne padove zbog kojih postaje 
jedan od slabije razvijenih oblika turizma u zemlji. 
Modernost, ekskluzivnost, tradicija, elegancija, dugi lječilišni boravci, klasične kure, 
druženje u istom socijalnom krugu, uglavnom je neponovljiva prošlost. Promjene je 
izazvao ne samo opći trend demokratizacije koji je zahvatio i turizam u smislu 
proširenja baze piramide potražnje te konverzija sezona još dvadesetih godina, već i 
proširenje tržišta ponude izvan kruga nekadašnjih pionira termalizma: Italije, Francuske, 
Švicarske, Austrije, Češke i dr. (Hitrec, 1996). Moderni zdravstveni turizam zahtijeva 
kvalitetu, vrhunsku opremu i stručno medicinsko osoblje te konkurentske cijene kako bi 
se mogao razvijati i napredovati, a destinacije koje pružaju zdravstvene usluge moraju 
mnogo toga uložiti kako bi mogle zadovoljiti sve zahtjevnije potrebe zdravstvenih 
turista. No, različiti oblici i forme zdravstvenog turizma posljednjih godina ekspandiraju 
u klasičnim lječilišnim te slobodnim oblicima temeljem novih spoznaja o značenju 
turizma i njegovih zdravstveno-rekreativnih pogodnosti za psihofizičko stanje čovjeka 
(Geić, 2011). 
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2.2. Podjela zdravstvenog turizma 
Podjela turizma na specifične oblike omogućuje daljnja saznanja i spoznaje o 
turističkim potencijalima odnosno prevladavajućim obilježjima ponude u određenoj 
destinaciji ili pak određuje turističko putovanje prema nekom obilježju. Prema Strategiji 
razvoja turizma Republike Hrvatske do 2020. (2013)
1
 prepoznaju se tri oblika 
zdravstvenog turizma. Ta tri oblika su (1) wellness turizam, (2) lječilišni turizam i (3) 
medicinski turizam. Njih se najčešće percipira kao sinonime, no između njih postoje 
određene razlike. U nastavku ovog poglavlja ukratko su predstavljeni wellness i 
medicinski turizam, dok se karakteristike lječilišnog turizma nalaze u sljedećem 
potpoglavlju. 
Wellness turizam najviše se odvija u hotelima i lječilištima s ciljem postizanja tjelesne i 
duhovne ravnoteže. Razlikuju se dvije vrste wellness turizma – medicinski i holistički 
wellness. Medicinski wellness podrazumijeva zdravstveno-preventivne i kurativne 
programe koji se provode u svrhu prevencije bolesti i unapređenja i očuvanja zdravlja, 
dok holistički wellness uključuje ostalu nemedicinsku wellness ponudu koja se odnosi 
na očuvanje i poboljšanje duševnog zdravlja čovjeka. U Hrvatskoj se wellness turizam 
počeo razvijati relativno kasno – početkom 21. stoljeća. Hrvatska turistička ponuda je 
tek prije nekoliko godina ozbiljnije prepoznala inozemni trend i potražnju za wellness 
sadržajima te wellness danas predstavlja novi oblik turizma (Gračanin, 2010). 
Nadalje, medicinski turizam odvija se u raznim medicinskim ordinacijama, klinikama i 
poliklinikama te specijalnim bolnicama. Odnosi se na putovanja u druge destinacije s 
ciljem postizanja zdravstvene zaštite koja uključuje razne medicinske tretmane i 
pripadajuće usluge njege i oporavka. Motiv putovanja u druge zemlje je vrhunska 
zdravstvena usluga uz niže troškove nego u domicilnoj zemlji. U Hrvatskoj velike javne 
medicinske ustanove ne pokazuju interes za razvojem medicinskog turizma, već se on 
razvija najviše u manjim specijaliziranim privatnim zdravstvenim ustanovama. Iako 
takve ustanove postoje diljem zemlje, najviše ih je koncentrirano na području Zagreba, 
Istre i Kvarnera. Postojeća tržišna pozicija medicinskog turizma u Hrvatskoj određena je 
ponajviše pojedinačnim naporima privatnih ordinacija i klinika u probijanju tržišta, 
pristupačnim cijenama za međunarodno prihvatljivu kvalitetu u nekoliko područja 
                                                 
1
 NN 55/13 
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medicinske ekspertize te vjerodostojnošću kadra i opremljenosti 
(https://mint.gov.hr/UserDocsImages//arhiva//150608_AP_%20Zdravstveni%20turizam
.pdf).  
2.3. Pojmovno određenje lječilišnog turizma 
Zdravstveni turizam pozicionira se unutar, gore već spomenutog, wellness i 
medicinskog, ali i lječilišnog turizma. Kako je predmet ovog rada lječilišni turizam, 
bitno je razlikovati korisnike zdravstvenog turizma od korisnika lječilišnog. Dakle, 
korisnici zdravstvenog turizma su osobe dobrog zdravlja koje u toplice odlaze s ciljem 
opuštanja, odmaka od svakodnevice i radi preventive, dok su korisnici lječilišnog 
turizma osobe kojima je potreban neki oblik liječenja i/ili terapije u specijalnim 
bolnicama, lječilištima ili toplicama i to pod stručnim nadzorom. 
Lječilišni turizam definira se kao vrsta složene zdravstvene i turističke aktivnosti koja se 
provodi u prirodnim lječilištima u kojima ključno mjesto zauzimaju liječenje i 
rehabilitacija od različitih bolesti i bolesnih stanja, oporavak i sprečavanje bolesti uz 
stručnu primjenu prirodnih ljekovitih činitelja i postupaka fizikalne medicine i 
rehabilitacije (Tomljenović i Kunst, 2011). Upravo su prirodni ljekoviti činitelji glavni 
čimbenici koji su potrebni kako bi se mogao razvijati lječilišni turizam određene 
destinacije. Primjena činitelja može biti stručna ili slobodna: stručna u posebnim 
institucijama – prirodnim lječilištima, zavodima, bolnicama – pod stalnim nadzorom 
liječnika upućenih u tehniku primjene i doziranje; slobodna primjena znači boravak u 
mjestima primjene činitelja i njihovo korištenje za unapređenje zdravlja (Ivanišević, 
2016). Oni su dijelovi prirode i dijele se na klimatske, morske i topličke (Tablica 1), a 
koriste se na prirodan način kao klimatoterapija, talasoterapija i balneoterapija. 
Tablica 1 Podjela prirodnih ljekovitih činitelja  
Klimatski Morski Toplički (balneološki) 
 promjena klimatskog mjesta  klima i čistoća zraka  termomineralne vode 
 klimatska počela i činitelji  morska voda  peloidi 
 klimatski postupci  alge i biljni pokrov  naftalan 
 čistoća zraka  pijesak  klima 
 sunčevo zračenje  šetnice i staze  čistoća zraka 
 morski činitelji  sunčevo zračenje  biljni pokrov 
 kraške špilje  solanski peloid  šetnice i staze 
 rudnici soli  morski  peloid  sunčevo zračenje 
Izvor: prilagodba prema Ivanišević (2016), pristup 12.6.2019. 
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Nadalje, lječilišni turizam odvija se u lječilištima i specijalnim bolnicama. Naglasak je 
na revitalizaciji psiho-fizičkih sposobnosti u klimatskim, morskim i topličkim 
destinacijama/lječilištima kroz kure, posebne programe oporavka, uravnoteženu 
prehranu i sl. 
(https://mint.gov.hr/UserDocsImages//arhiva//150608_AP_%20Zdravstveni%20turizam
.pdf). Određenje lječilišnog turističkog mjesta pretpostavlja posjedovanje turističke 
privlačnosti zbog prirodnih ljekovitih činitelja uz mogućnosti njihova korištenja putem 
odgovarajućih zdravstveno lječilišnih i ugostiteljskih smještajnih objekata uz 
odgovarajuću razinu zdravstvene kulture te turističko komunalne infrastrukture i 
suprastrukture (Geić, 2011). Razlikuje se više lječilišnih turističkih mjesta, pa tako 
Kušen (2006) navodi da se ona dijele na (1) toplička, (2) klimatsko-primorska i (3) 
klimatsko-planinska lječilišno turistička mjesta. U Hrvatskoj su lječilišta i specijalne 
bolnice najrašireniji pružatelji usluga lječilišnog turizma, a najviše ih se nalazi na 
kontinentalnom dijelu Hrvatske, dok se manji dio nalazi u Istri i Kvarneru te na 
dalmatinskoj obali.   
2.3.1. Povijesni razvoj lječilišnog turizma 
Na prostoru današnje Hrvatske u 19. stoljeću se počinju razvijati lječilišna mjesta po 
uzoru na brojna europska lječilišta (Vichy, Abano, Karlovy Vary, Spa i sl.), prvenstveno 
zahvaljujući prirodnim pogodnostima (izvorištima termomineralne vode, nalazištima 
ljekovitog blata i sl.). Krajem 19. stoljeća i početkom 20. stoljeća hrvatske toplice 
postupno se preobražavaju u moderne zdravstveno-turističke centre tog doba (Birkić i 
sur., 2012). Navedeni podaci govore o tome da lječilišni turizam u Hrvatskoj ima dugu 
tradiciju, a zbog velikog broja kvalitetnih i očuvanih prirodnih ljekovitih činitelja ovaj 
specifični oblik turizma u Hrvatskoj predstavlja temelj vjerodostojnosti hrvatske 
zdravstveno-turističke ponude.  
Danas se najviše specijalnih bolnica i lječilišta u Hrvatskoj nalazi u javnom vlasništvu, 
dok je manji dio u privatnom vlasništvu, što predstavlja jedan od glavnih problema u 
razvoju lječilišnog turizma. Kako navode Bartoluci i Hendija (2012) od polovice 20. 
stoljeća kupališna mjesta koja su se razvijala na kontinentalnom dijelu u unutrašnjosti 
Hrvatske uključuju dio svojih smještajnih kapaciteta uglavnom u objektima lječilišta, 
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odnosno specijalnih bolnica, što je na neki način odredilo i zakočilo daljnji razvoj tog 
oblika turizma kod nas. 
Iako je udio kapaciteta koji je zakupio HZZO u specijalnim bolnicama i lječilištima još 
uvijek relativno visok, on se zadnjih nekoliko godina smanjuje te se povećava udio 
kapaciteta za slobodno tržište što omogućuje rast stranih turista koji koriste usluge 
lječilišnog turizma. Najveće specijalne bolnice u Hrvatskoj, SB Krapinske Toplice i SB 
Varaždinske Toplice, većinu svojih kapaciteta popunjavaju putem HZZO-a, dok su 
lječilište Istarske Toplice, Terme Tuhelj i Top Terme Topusko u potpunosti orijentirane 
na slobodno tržište. Lječilišta i specijalne bolnice u Hrvatskoj najveći prihod još uvijek 
ostvaruju od pacijenata HZZO-a, dok je manji dio prihoda ostvaren od strane stranih 
turista što utječe na stvaranje njihove neovisnosti o državi.  
U posljednjih se nekoliko godina lječilišni turizam u Hrvatskoj razvija u skladu s 
modernim trendovima tržišta zdravstvenog turizma, a lječilišta i specijalne bolnice 
nastoje se privatizirati u što većem broju. Prema Tomljenović i Kunst (2011) lječilišta 
vraćaju svoju popularnost revitalizacijom ponude primjerenijom suvremenom i 
modernom načinu života. Također, sama kvaliteta zdravstvene usluge u Hrvatskoj se 
povećava, a jeftiniji troškovi i ponuda dodatnih turističkih sadržaja zdravstvenim 
turistima doprinose razvoju lječilišnog i općenito zdravstvenog turizma u Hrvatskoj.  
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3. Analiza trendova lječilišnog turizma u Republici Hrvatskoj 
Ovim poglavljem počinje istraživački dio rada koji utvrđuje trenutne trendove 
lječilišnog turizma u zemlji, mogućnosti budućeg razvoja i uspoređuje zdravstveno-
turističku ponudu odabranih lječilišta. Za provedbu što kvalitetnijeg istraživanja 
koristile su se metoda analize i sinteze te metode deskripcije i kompilacije. 
U Hrvatskoj postoji višestoljetna tradicija povremenog odlaska njezinih žitelja u 
lječilišna, poglavito toplička mjesta (Kušen, 2006). Stoga lječilišni turizam ima veliku 
ulogu u cjelokupnoj turističkoj ponudi Hrvatske i njegov udio u toj ponudi nastavlja 
kontinuirano rasti.  
Govoreći o rastu, bitno je imati na umu da, iako se održava kontinuitet rasta, on je 
poprilično slabašan i spor. U ovom poglavlju analizirano je trenutno stanje lječilišnog 
turizma koje pobliže prikazuje čimbenike koji usporavaju taj rast. Uz to, lječilišni 
turizam je prikazan kao temeljni razvoj model i predstavljena je zdravstveno-turistička 
ponuda lječilišnog turizma zemlje. 
3.1. Aktualno stanje lječilišnog turizma 
Korijeni lječilišnog turizma u Hrvatskoj sežu još iz antičkih vremena kada se otvaraju 
prve toplice, no usprkos tome, područje lječilišnog turizma još uvijek nije utvrđeno u 
pravnim okvirima. Lječilišni turizam, kao turistički proizvod koji je u visokoj mjeri 
temeljen na stručnim medicinskim sadržajima, u integraciji je podjednako i Ministarstva 
turizma i Ministarstva zdravstva. Neovisno o potrebi međuresorne suradnje, svako od 
Ministarstava je izradilo određen broj zakona koji reguliraju poslovanje, ali i utječu na 
razvoj lječilišnog turizma. No činjenica da mnoga lječilišta nailaze na brojne probleme 
kada svoje usluge nastoje staviti na tržište još je jedan dokaz da je područje lječilišnog 
turizma u državi nužno regulirati novim zakonskim uređenjima u suradnji s dva resorna 
ministarstva. Na Slici 1 prikazani su najvažniji zakoni i pravilnici koje uključuje 
zakonodavni okvir u nadležnosti Ministarstva zdravstva. 
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Slika 1 Zakonodavni okvir u nadležnosti Ministarstva zdravstva 
 
Izvor: Akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma (2014), pristup 22.4.2019. 
Nadalje, u Zagrebu je 2017. godine održan 1. Kongres zdravstvenog turizma. Za 
vrijeme Kongresa, pomoćnica ministra turizma, Olivera Shejbal, ukazala je na porast 
dolazaka turista u Hrvatsku na odmor što čini Hrvatsku hit-tržištem za turiste iz cijelog 
svijeta. Pomoćnica je ukazala i na to da je zdravstveni turizam jedan od najbrže rastućih 
turističkih sektora te se očekuje da će on u budućnosti biti jedan od glavnih motiva 
putovanja. (https://www.vecernji.hr/vijesti/zdravstveni-turizam-cilj-turizam-zdravstvo-
1181386)  
Zbog potrebe da se za unaprjeđenje zdravlja otputuje izvan mjesta stalnog boravka, 
zdravstveni turizam, a samim time i lječilišni turizam, postaje razvojni model koji ima 
mogućnosti proizvesti pozitivne ekonomske, zdravstvene i društvene učinke. Time 
lječilišni turizam postaje jedan od strateških razvojnih ciljeva turizma i zdravstva u 
Hrvatskoj. Bez obzira na činjenicu da je lječilišni turizam u državi istaknut kao jedan od 
prioritetnih strateških usmjerenja, bitno je spomenuti da se na osuvremenjivanju 
cjelokupne zdravstveno-turističke ponude radi izuzetno sporo uz jedva vidljive pomake. 
U aktualnim uvjetima dosta šarolikih rješenja glede prava osiguranika na liječenje izvan 
domicila u pojedinim zemljama te često nejasnog uvida u točne podatke (teškoće 
statističkog lučenja tipičnih pacijenata od tzv. zdravstvenih turista), ipak je očit trend 
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sve većeg pomaka od tradicionalnog termalizma ka kompletnijem i širem zdravstveno-
rekreativnom turizmu (Hitrec, 1996). 
Lječilišni turizam se, između ostalog, temelji na stručnom i kontroliranom korištenju 
raznih prirodnih ljekovitih činitelja i postupaka fizikalne terapije kako bi se unaprijedilo 
zdravlje i poboljšala kvaliteta života. Hrvatska je zemlja koja obiluje mnogim prirodnim 
ljekovitim činiteljima, pa samim time ima dobru podlogu za razvoj ovog oblika turizma. 
No eksploatacija prirodnih resursa je minimalna, ali činjenica da je Hrvatska ekološki 
relativno očuvana zemlja doprinosi konkurentnosti zdravstvenog turističkog imidža. 
Prema dosad publiciranim podacima
2
 u Hrvatskoj postoji 222 lokaliteta s povoljnim 
potencijalnim uvjetima za razvoj zdravstvenog turizma, od kojih je tek 10% u 
eksploataciji u okviru 18 organizacijskih centara (Švragulja, 2016). S druge strane, 
specijalne bolnice, lječilišta i veliki bolnički sustavi, koji kontroliraju najveći dio 
prirodnih ljekovitih činitelja koji se trenutno koriste (npr. termalne vode, naftalan) te 
koji su, svojom veličinom i koncentracijom stručnog znanja, ključni činitelji 
vjerodostojnosti i prepoznatljivosti zdravstveno-turističke ponude Hrvatske, dio su 
sustava javnog zdravstva i maksimalno su usmjereni na korisnike državnog zavoda za 
zdravstveno osiguranje (HZZO) (Ivandić i sur., 2015).  
Lječilišni se turizam neprekidno prilagođava potrebama tržišta, a zdravstveni turisti 
postaju sve zahtjevnija klijentela. Hrvatska postaje sve omiljenija zdravstveno-turistička 
destinacija zbog specifične resursne osnove koju posjeduje. No usprkos tome, u svijetu 
gdje se zdravlje shvaća holistički, kao fizičko, mentalno i duhovno blagostanje koje ima 
sve veću cijenu, resursna osnova često nije dovoljna. Zbog toga je za razvoj lječilišnog 
turizma nužno osigurati potrebne uvjete i savladati sve prepreke koje usporavaju razvoj. 
3.2. Turistička potražnja lječilišnog turizma Republike Hrvatske 
Na veliku i brzorastuću potražnju za zdravstvenom uslugom općenito, prema 
Tomljenović i Kunst (2011), ukazuju razni čimbenici, a neki od njih su (1) zdravstveno 
sve obrazovanije stanovništvo, (2) starenje populacije i baby-boom generacije, (3) 
promjene životnog stila i sustava vrijednosti, (4) manje slobodnog vremena i (5) 
naglasak na zdravlje. Ti se trendovi primjenjuju i na ukupno tržište potražnje lječilišnog 
                                                 
2
 Izvor: Ministarstvo turizma (2012). Nacionalna strategija za razvoj turizma 2012.-2020. 
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turizma u Hrvatskoj gdje lječilišni turizam produljuje boravak posjetitelja i gdje je sve 
izraženija međunarodna klijentela.  
Prirodni ljekoviti činitelji u kombinaciji s kvalitetnim zdravstvenim uslugama pridonose 
pozicioniranju Hrvatske kao sve popularnije cjelogodišnje destinacije zdravstvenog 
turizma i u Europskim okvirima. Posljednjih je desetljeća potražnja za zdravstvenim 
uslugama sve veća i sve se više ulaže u razvoj i jačanje kapaciteta ovog oblika turizma. 
Hrvatskoj u prilog idu mnogi čimbenici – od prirodnih ljepota pa sve do geografskog 
položaja. Pritom valja naglasiti kako hrvatska lječilišta i specijalne bolnice za 
medicinsku rehabilitaciju zapošljavaju vrhunski medicinski kadar i raspolažu s 
modernom opremom na svjetskoj razini, a u medicinskim tehnologijama i metodama 
koje se primjenjuju ne zaostaju nimalo za vodećim svjetskim centrima. 
3.3. Turistička ponuda lječilišnog turizma Republike Hrvatske 
Ponuda lječilišnog turizma Hrvatske u najvećoj se mjeri odnosi na medicinsku 
rehabilitaciju u okviru većeg broja specijalnih bolnica i manjeg broja lječilišta, a temelji 
se na korištenju prirodnih ljekovitih činitelja kao što su termalne vode, more, mineralna 
ulja, ljekovito blato i sl. Neovisno o njihovoj lokaciji i razlikama u korištenju prirodnih 
ljekovitih činitelja, gotovo sva hrvatska lječilišta/specijalne bolnice specijalizirane su za 
rehabilitaciju od posljedica širokog spektra oboljenja (kardiovaskularne, respiratorne, 
neurološke, ortopedske, lokomotorne i/ili dermatološke bolesti) (Ivandić i sur., 2015). 
Sve ustanove pretežito su opremljene suvremenom medicinskom opremom i 
zapošljavaju specijalistički medicinski kadar. Zdravstvenim turizmom u Hrvatskoj bave 
se u najvećem opsegu lječilišta i specijalne bolnice za medicinsku rehabilitaciju 
(https://zdravlje.gov.hr/UserDocsImages//2018%20Programi%20i%20projekti//Katalog
%20projekata%20zdravstvenog%20turizma_HRV_Studeni%202018.pdf).   
Iako većina lječilišta i specijalnih bolnica ulažu napore kako bi prilagodile svoju 
ponudu potrebama tržišta, tzv. “bolnička” atmosfera još uvijek prevladava u većini 
objekata, a sadržaji namijenjeni pacijentima HZZO-a i turistima se isprepliću. Također, 
u ponudi koju lječilišni objekti nude nedostaje povezanosti s drugim turističkim 
objektima, odnosno s objektima koji pružaju ugostiteljske, zdravstvene i posredničke 
usluge. No, pri razvoju ponude, lječilišni objekti moraju voditi računa o izuzetno velikoj 
konkurenciji i kvaliteti usluge koju pružaju.  
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4. Perspektive budućeg razvoja lječilišnog turizma Republike 
Hrvatske 
Kako bi se lječilišni turizam razvijao, uz minimalizaciju rizika potrebno je sustavno 
pratiti njegove razvojne učinke, isto kao i detaljno razraditi potencijalne scenarije 
razvoja u kratkom ili dugom roku. Za uspješno razvijanje i generaciju željenih učinaka 
nužno je uspostaviti otvorenu suradnju između svih dionika na tom tržištu. Također bi 
bilo poželjno proširiti postojeća znanja i iskustva na sve hrvatske regije zainteresirane 
za razvoj lječilišnog turizma, a u cilju diversifikacije ponude specijaliziranih turističkih 
proizvoda temeljenih na očuvanju i unapređenju zdravlja.  
Za razvoj ovog oblika turizma, iznimno je bitno uspostaviti pravne regulative korištenja 
resursa javnog zdravstvenog sustava. U oblikovanju pravnih regulativa odlučujuću 
ulogu ima javni sektor, a potencijalna rješenja bila bi revizija postojećih i donošenje 
novih zakona i podzakonskih akata koji će poticajno djelovati na ulaganja u zdravstvenu 
i turističku infrastrukturu, ali i jasno razlučiti uvjete za pružanje medicinskih i 
pripadajućih turističkih usluga u lječilišnim objektima.  
Kada je riječ o značajkama zdravstveno-turističke usluge u svakom pojedinačnom 
objektu/ustanovi, uz prikladnu razinu cijena, dokazanu ljekovitost prirodnih činitelja, 
vrhunsku kvalitetu i maksimalni stupanj posvećenosti liječničkog i drugog osoblja 
korisniku usluge i njegovoj pratnji, posebnu pažnju valja posvetiti i činiteljima kao što 
su transparentna i cjelovita informacija o zdravstvenim uslugama koje se nude, 
mogućnost konzultacija s korisnicima usluga prije njihovog neposrednog dolaska, 
postojanje unaprijed definiranih procedura u slučaju komplikacija, ali i mogućnosti 
komuniciranja na stranim jezicima (Ivandić i sur., 2015). 
Nadalje, razvoj zdravstvenog turizma podrazumijeva i razvoj lječilišnog turizma, a sve 
u cilju postizanja konkurentnosti na tržištu koja se temelji na medicinskoj 
vjerodostojnosti i dugogodišnjoj turističkoj tradiciji. Razvoju lječilišnog turizma u 
prilog idu brojni prirodni i društveni činitelji koje je potrebno implementirati u 
cjelokupan turistički proizvod koji bi se nudio na tržištu.  
Kada bi se i svi navedeni prijedlozi uspjeli realizirati, komercijalizacija zaokruženog 
turističkog proizvoda neće biti moguća bez adekvatnih sustava promocije i prodaje. 
Kako bi se to postiglo, treba shvatiti važnost “posjeta upoznavanja proizvoda” (tzv. 
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“fam trips”), provedbe imidž kampanja, izrade promotivnih materijala, odlazaka na 
specijalizirane sajmove i oglašavanje u specijaliziranim časopisima, a uz to i posebnu 
pažnju dati brojnim i sve inovativnijim alatima e-marketinga (Madžar i sur., 2016). A, 
kako navode Gregorić i Musliu (2015), ulaganjem u kvalitetu zdravstvene usluge, u 
kvalitetno zdravstveno i turističko obrazovanje i u samu obnovu i infrastrukturu kako bi 
se usluga i ponuda podigle na viši nivo, a zadržavajući relativno niske cijene, Hrvatska 
bi postala konkurentna na turističkom tržištu, kako na međunarodnom tako i na 
domaćem. 
Ključan čimbenik lječilišnog turizma čini stručno osoblje zaposleno u lječilištima, 
specijalnim bolnicama za medicinsku rehabilitaciju i ostalim toplicama. Dakle, polazište 
svake zdravstvene organizacije je ulaganje u kvalitetan zdravstveni kadar. Kako bi se 
održala kvaliteta ljudskog potencijala, potrebno je u svaku organizaciju uvesti 
cjeloživotno obrazovanje zaposlenika da bi se razvila konstantna zainteresiranost, nove 
vještine, dodatno znanje i veća produktivnost zaposlenika, koja bi rezultirala dodatnim 
stimulacijama i većim plaćama kao mogući poticaj (Gregorić i Musliu, 2015). Prema 
Kesar (2012/2013) slabije je izraženo sezonsko zapošljavanje jer su lječilišta otvorena 
cijelu godinu i zahtijevaju stalnost u zapošljavanju stručnog kadra, a ponuda i usluge se 
kombiniraju s drugim vrstama turizma. 
Prema Akcijskom planu razvoja zdravstvenog turizma (2014) najvažniji programi koji 
su popisani s ciljem razvoja lječilišnog turizma vežu se uz potrebu usklađivanja 
zakonskih propisa u sferi registracije lječilišta i specijalnih bolnica te pokretanja procesa 
njihovog vlasničkoj restrukturiranja bez kojeg neće biti moguće osigurati novi kapital 
potreban za unapređenje postojeće ponude. Osim tih najvažnijih programa, ostali 
programi povezani su s: 
• osiguranjem/propisivanjem/uspostavljanjem primjerene kvalitete usluge 
• sadržajnom diferencijacijom pojedinih lječilišta i specijalnih bolnica za 
medicinsku rehabilitaciju 
• strateškim povezivanjem s međunarodnim facilitatorima lječilišnog turizma 
• uspostavom specijaliziranih visokoškolskih programa u cilju stvaranja različitih 
profila zdravstveno-turističkih stručnjaka bez kojih neće biti moguće osigurati 
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dugoročno održivo pozicioniranje hrvatskih pružatelja usluga lječilišnog turizma na 
međunarodnom tržištu 
• uspostavom kvalitetne međunarodne relevantne statističke osnove za praćenje 
konkurentnosti hrvatskih pružatelja usluga lječilišnog (zdravstvenog) turizma.   
Pretpostavlja se da će do 2025. godine u prosječnom domaćinstvu živjeti dvije osobe što 
će dovesti do posljedice rasta prihoda po članu stanovništva koji će povećati potrošnju 
na luksuzna dobra i usluge te će više pažnje posvećivati vlastitom zdravlju (Švragulja, 
2016).  
4.1. Temeljni čimbenici razvoja lječilišnog turizma 
Prema trenutnim pokazateljima zdravstveni turizam najrazvijeniji je u kontinentalnom 
dijelu Hrvatske gdje prevladavaju toplice i lječilišta s dugogodišnjom tradicijom. 
Toplice i lječilišta možemo nazvati temeljem zdravstvenog turizma iz kojeg se razvio i 
sam lječilišni turizam, ali zbog svojeg neodržavanja, manjka angažiranosti i neulaganja 
postali su sporedni čimbenici zbog kojih turisti posjećuju našu zemlju. (Gregorić i 
Musliu, 2015) Analizom je utvrđeno da je važnost lječilišnog turizma velika i da bi 
lječilišni turizam kao novi turistički proizvod trebao imati vodeću poziciju na tržištu s 
obzirom na dobru podlogu potrebnu za njegov razvoj. 
Kao što je već spomenuto, lječilišni turizam i lječilišta okosnica su razvoja 
zdravstvenog turizma koji je u Hrvatskoj još u svojim povojima s vrlo visokom 
tendencijom rasta, ali se njime još uvijek ne upravlja na pravi način. Kako bi lječilišni 
turizam postao vodeća grana zdravstvenog turizma, treba učiniti još mnogo koraka, a 
prvenstveno ulagati u infrastrukturu toplica i lječilišta koja se moraju pod hitno 
modernizirati i svoju ponudu prilagoditi tržištu i trenutačnoj potražnji. (Gregorić i 
Musliu, 2015)   
Nadalje, Strategija razvoja turizma RH do 2020. pozicionira lječilišni turizam kao 
nositelja ili “jezgru” zdravstveno-turističke ponude Hrvatske, uz pretpostavku 
osiguranja diferencijacije lječilišnih destinacija i bitnog podizanja njihove kvalitete. 
Zaključno se može reći da u takav proizvod treba uložiti mnogo specijalističkih znanja i 
strpljivosti kako bi se ta kvaliteta mogla podići na novu razinu koja je u skladu s 
turističkom potražnjom. Glavni potencijali i stupovi budućeg razvoja zdravstvenog 
turizma u Hrvatskoj su kvalitetni i stručni zaposlenici, raznolikost prirodnog bogatstva, 
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ekološke kvalitete prostora, ljekovite vode, more, blagotvorno podneblje, zdrava hrana i 
sigurnost destinacije 
(https://zdravlje.gov.hr/UserDocsImages//2018%20Programi%20i%20projekti//Katalog
%20projekata%20zdravstvenog%20turizma_HRV_Studeni%202018.pdf). U prilog 
razvoju lječilišnog turizma ide i blizina emitivnih tržišta. Prema Akcijskom planu 
razvoja zdravstvenog turizma top 10 europskih tržišta zdravstvenog turizma su (1) 
Njemačka, (2) Francuska, (3) Ujedinjeno Kraljevstvo, (4) Austrija, (5) Švicarska, (6) 
Španjolska, (7) Rusija, (8) Italija, (9) Grčka i (10) Portugal. 
4.2. SWOT analiza lječilišnog turizma Republike Hrvatske 
Iako lječilišni turizam predstavlja golemo tržište u neprestanom usponu, u njegov je 
razvoj potrebno ulagati vrijeme i mnogo truda. Nesumnjivo je naposljetku i to da bi 
cjeloviti i tržištu prilagođeni zdravstveni centri, uz odgovarajući management i obučene 
kadrove, mogli ostvarivati i veće gospodarske efekte od onih standardno opremljenih 
(Hitrec, 1996). Kako bi sve aktivnosti koje se poduzimaju u svrhu razvoja lječilišnog 
turizma bile uspješne i kako bi se rizici minimalizirali, prije početka provođenja raznih 
projekata koji su predviđeni za razvoj i kako bi se što spretnije odgovorilo na zahtjeve 
tržišta potrebno je prikazati sve prednosti i nedostatke koji su javljaju u razvoju. S tim 
ciljem, prije provođenja određenih aktivnosti, sastavlja se SWOT analiza koja pomaže 
reducirati rizike sa svrhom što bolje realizacije planiranih aktivnosti. Tablica 2 u 
nastavku prikazuje SWOT analizu lječilišnog turizma u Hrvatskoj koja se temelji na 
Akcijskom planu razvoja zdravstvenog turizma. 
 
 
 
 
 
 
 
 
Mateja Krušec                                                        Trendovi u razvoju lječilišnog turizma 
                                                                         u Republici Hrvatskoj 
Međimursko veleučilište u Čakovcu                                                                               21 
 
Tablica 2 SWOT analiza lječilišnog turizma Republike Hrvatske 
SNAGE SLABOSTI 
 
 blizina emitivnim tržištima 
 atraktivnost i ekološka očuvanost 
 raspoloživost i kvaliteta prirodnih 
ljekovitih činitelja 
 stručni kadar 
 privatizacija lječilišnih objekata 
 
 
 
 
 
 nedostatak razvojne vizije i modela 
 neusklađenost zakona s područja 
zdravlja i turizma 
 zastarjeli lječilišni objekti 
 nedostatak tržišne usmjerenosti 
PRILIKE PRIJETNJE 
 
 trend starenja populacije 
 svijest o potrebi očuvanja zdravlja 
 
 
 
 
 porast konkurentskih destinacija 
 tehnološke inovacije koje iziskuju 
visoke investicije 
 sve zahtjevnije potrebe potrošača 
Izvor: prilagodba prema Akcijskom planu razvoja zdravstvenog turizma (2014), pristup 29.5.2019. 
Sve navedeno ukazuje na ključne pravce djelovanja u daljnjem razvoju lječilišnog 
turizma, odnosno na repozicioniranje zdravstveno-turističke ponude. Transformacija 
specijalnih bolnica i lječilišta u visokokvalitetne, medicinske specijalizirane i 
diferencirane centre preventivnih i rehabilitacijskih usluga uz visoku ugodu boravka u 
kvalitetnim smještajnim objektima i razvijenim turističkim destinacijama omogućit će 
izgradnju imidža Hrvatske kao poželjne zdravstveno-turističke destinacije koja spaja 
morske i termalne prirodne ljekovite činitelje s medicinskom ekspertizom u izuzetno 
lijepim, sadržajnim i ugodnim turističkim mjestima3. 
 
 
 
                                                 
3
 Izvor: Akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma (2014), pristup 29.5.2019. 
Mateja Krušec                                                        Trendovi u razvoju lječilišnog turizma 
                                                                         u Republici Hrvatskoj 
Međimursko veleučilište u Čakovcu                                                                               22 
 
5. Usporedba zdravstveno-turističkih ponuda lječilišta u Republici 
Hrvatskoj 
U ovom poglavlju rada prikazuje se usporedba triju toplica u Hrvatskoj koje u svom 
kompleksu posjeduju lječilište ili specijalnu bolnicu u kojima se odvija lječilišni 
turizam. Uspoređene su toplice u javnom, privatnom i stranom vlasništvu, točnije 
uspoređena je zdravstveno-turistička ponuda, prihodi, udio stranih i domaćih turista, 
kvaliteta usluge te udio HZZO-a u zakupu kapaciteta. Za usporedbu su izabrane državne 
toplice – Varaždinske toplice sa specijalnom bolnicom Varaždinske toplice, zatim 
domaće privatne toplice – Bizovačke toplice i Terme Tuhelj – toplice u vlasništvu 
slovenskih Termi Olimia. 
5.1. Varaždinske toplice i SB Varaždinske Toplice 
Moderno kupališno lječilište u Varaždinskim Toplicama utemeljeno je 1. svibnja 1820. 
godine, a od 1838. godine na tom području djeluju stalni kupališni liječnici. 
Varaždinske Toplice već u antičko vrijeme postaju poznate kao termalno kupalište 
Aquae Iasae, a danas su one destinacija zdravog okoliša, ljekovite termalne vode i 
peloida (blata), mira i nedirnute prirode (http://klaster-termi-hrvatske.hr/specijalna-
bolnica-za-medicinsku-rehabilitaciju-varazdinske-toplice/). Varaždinske toplice jedne 
su od najstarijih toplica u Hrvatskoj i još uvijek djeluju u javnom vlasništvu. Današnji 
suvremeni rehabilitacijski centar, s 889 kreveta raspoređenih u pet međusobno 
povezanih objekata
4, rezultat je tradicije stare preko tisuću godina. Uz povoljan utjecaj 
na unapređenje zdravlja i opuštanje, prirodni činitelji upotrebljavaju se za liječenje 
reumatskih, neuroloških i ortopedskih oboljenja i bolesti kralježnice 
(https://croatia.hr/hr-HR/dozivljaji/zdravlje-i-wellness/Specijalna-bolnica-za-
medicinsku-rehabilitaciju-Varazdinske-Toplice). Kako bi brinuli za pacijente, ali i za 
urednost i sigurnost cijelog kompleksa, SB broji ukupno 668 zaposlenih djelatnika, od 
kojih je njih 341 specijalizirano u medicini. Stručni tim čine liječnici specijalisti 
fizikalne medicine i rehabilitacije, neurolog, specijalist medicine rada, medicinske 
sestre, fizioterapeuti i radni terapeuti, psiholozi, logopedi, defektolog i nemedicinsko 
osoblje raznih struka (http://www.minerva.hr/o-nama/).   
                                                 
4
 (1) Stari grad, (2) Konstantinov dom, (3) Lovrina kupelj, (4) Terme i (5) Minerva 
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Razna dugovanja dovela su do stagnacije u razvoju, no ona su s vremenom uspješno 
sanirana i neposredno nakon toga SB počinje ostvarivati prihode. Nakon uspješno 
savladanih financijskih prepreka, ostvareni prihodi uloženi su u opremanje bolnice, 
točnije u obnovu zastarjele opreme koja je znatno smanjila kvalitetu pružene usluge. Od 
ulaganja valja spomenuti nabavu novih medicinskih uređaja i obnovu objekta na koje je 
utrošeno 2,8 milijuna kuna. Od spomenutog iznosa, više od 800 tisuća kuna je 
osigurano iz vlastitih sredstava (http://www.minerva.hr/specijalna-bolnica-za-
medicinsku-rehabilitaciju-varazdinske-toplice-priopcenje-za-javnost-financijski-
izvjestaj-za-2016/).  
Prema Tablici 2 u nastavku očituje se da najveći postotak pacijenata čine domaći 
pacijenti koji u toplice dolaze preko HZZO-a što dovodi do zaključka da HZZO u 
toplicama ima zakupljen veći dio prihvatnog kapaciteta. U prilog tome ide podatak koji 
pokazuje da su prihodi ostvareni 2017. godine, a koji su vezani uz ugovor s HZZO-m i 
decentraliziranim sredstvima iz državnog proračuna, iznosili oko 86,9 milijuna kuna, 
dok je tržišni prihod iznosio oko 21,8 milijuna kuna. Prema tim podacima vidi se 
nerazmjer između dvaju izvora prihoda koji ukazuje na ovisnost toplica o HZZO.  
Tablica 3 Statistički podaci o posjećenosti SB Varaždinske Toplice 
Kapacitet 
ustanove 
(broj 
kreveta) 
Ostvareni broj noćenja 
(2017. godina) 
Struktura klijenata (tržište) Struktura 
klijenata 
(HZZO) 
Stacionarni 
(HZZO) i 
ambulantni 
pacijenti 
Komercijalni 
gosti 
Domaći – 
broj 
gostiju 
Inozemni 
– broj 
gostiju 
Domaći – 
broj 
noćenja 
Inozemni – 
broj noćenja 
Ukupni broj 
stacionarnih 
(HZZO) i 
ambulantnih 
pacijenata 
 
 
889 
169.990 36.844 4.966 1.036 34.089 2.755 7.755 
UKUPNO UKUPNO 
 
UKUPNO UKUPNO 
206.834 6.002 36.844 7.755 
Izvor: prilagodba prema Katalogu projekata zdravstvenog turizma (2018), pristup 29.5.2019. 
Nadalje, što se tiče zdravstveno-turističke ponude, bitno je spomenuti da se toplice ne 
baziraju na upotpunjavanje ponude raznim turističkim sadržajima, već su prvenstveno 
orijentirane na pružanje zdravstvene usluge sa smještajem, dok su nezdravstvene 
djelatnosti zastupljene u manjem opsegu. Uz zdravstveno-preventivne programe,  u 
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ponudi se mogu naći sportsko-rekreacijski sadržaji za privatne korisnike (npr. stolni 
tenis, plivanje, nordijsko hodanje, masaže itd.), nekoliko ugostiteljskih objekata i ostali 
sadržaji (frizerski salon, razne dvorane, parkiralište, večeri uz glazbu itd.). Cijene 
noćenja kreću se od 200 kn po noćenju pa sve do 500 kn za razne pakete koji uključuju 
noćenje, pansion/polupansion i razne program mršavljenja, oporavka, opuštanja i sl. 
Cijene noćenja i paketa su jeftinije za korisnike HZZO-a 
(http://www.minerva.hr/minerva/).  
5.2. Bizovačke toplice i lječilište Bizovačke Toplice 
U okviru valorizacije termalnih izvora i razvoja zdravstvenog i rekreacijsko-izletničkog 
turizma razvile su se Bizovačke toplice, na izvorima slane termomineralne hiperterme 
kojoj temperatura vode iznosi čak 96°C što ju čini jedinom takvom hipertermom u 
Europi. Bizovačke toplice u privatnom su vlasništvu od 2014. godine kada su kupljene 
od strane Sunce Koncerna d.d. za 14 milijuna kuna. Te godine toplice su postale dio 
Bluesun hotelskog lanca pod nazivom Sunčane toplice d.o.o. 
(https://www.hgk.hr/documents/turizam5bb47cb4e9503.pdf) 
Od preuzimanja toplica od strane Sunce Koncerna d.d. uloženo je oko 20 milijuna u 
lječilište i oko 50 milijuna kuna u cijeli kompleks, kako bi ono danas postalo 
najmoderniji i najveći regionalno medicinsko turistički centar u Hrvatskoj. Lječilište u 
novoizgrađenom objektu koristi modernu opremu za pomoć pacijentima koji na terapiju 
dolaze preko HZZO-a ili u privatnom aranžmanu. (https://www.ljeciliste-
bizovacke.hr/o-nama.aspx) Lječilište Bizovačke toplice doživjelo je najveći skok od 
otvorenja svojih vrata kao modernog lječilišta. Broj privatnih noćenja povećao se za 
30%, a gostiju za 40%. Smanjio se broj pacijenata koji plaćaju smještaj, a donose 
uputnicu te se povećao broj onih koji plaćaju kompletnu uslugu. Najviše privatnih 
gostiju dolazi iz Hrvatske, BiH, Njemačke i Austrije.  
Da lječilište puno ulaže u kvalitetu zdravstvene usluge, dokazuje i nedavno ugovorena 
suradnja lječilišta Bizovačke Toplice i Specijalne bolnice Akromion. Krajem rujna 
2018. godine ortopedska ambulanta Akromion započela je suradnju s Bizovačkim 
toplicama. Nakon operacije u Specijalnoj bolnici Akromion, pacijenti će svoju terapiju i 
rehabilitaciju moći nastaviti u Bizovačkim toplicama u njihovoj ambulanti gdje će se za 
pacijente pobrinuti 3 liječnika specijalista fizijatrije i 23 terapeuta. Budući da je 
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lječilište Bizovačke toplice trenutno najmoderniji objekt bolničkog smještaja u 
Hrvatskoj, ova  suradnja će pacijentima omogućiti najkvalitetniju medicinsku uslugu u 
punom komforu, te će se za njih brinuti tim stručnjaka Lječilišta Bizovačke toplice i 
Akromiona. (http://www.poslovni.hr/hrvatska/akromion-i-bizovacke-toplice-udruzili-
snage-344772) 
Zdravstvene usluge koje lječilište nudi svojim pacijentima odnose se na hidroterapiju, 
kineziterapiju, elektro i termoprocedure, presoterapiju, radnu terapiju te na ozljede 
mozga i kralježničke moždine i perifernih živaca. Termomineralna voda lječilišta 
također pomaže i oboljelima od psorijaze. Lječilište svojim pacijentima nudi 56 soba i 2 
apartmana s najmodernijim bolničkim ležajevima i bolničkom signalizacijom te im nudi 
vrhunsku zdravstvenu uslugu koju obavljaju medicinski stručnjaci. Sobe su vrhunski 
opremljene s besplatnim pristupom internetu, TV-om, telefonom i vlastitom 
kupaonicom. Lječilište uz zdravstvenu uslugu nudi razne turističke pakete koji 
uključuju smještaj s punim pansionom, razne zdravstvene usluge (masaža, 
hidrogimnastika, itd.), korištenje bazenskog kompleksa, saune i sl. Također, u ponudi 
imaju i razne pakete koji uključuju pripremu i savjetovanje prije i nakon operacije te 
razne vježbe i edukacije. Prosječna cijena za takve pakete iznosi oko 400 kn po danu, 
dok su za korisnike HZZO-a cijene nešto manje. 
5.3. Terme Tuhelj 
Terme Tuhelj nalaze se u središtu Hrvatskog zagorja i jedne su od najboljih turističko-
rekreacijskih središta na području kontinentalne Hrvatske. Većinski vlasnik termi (53% 
dionica) su slovenske Terme Olimia. Terme Olimia su svoje poslovanje u potpunosti 
uvele u poslovanje Termi Tuhelj te se to najbolje vidi po uspješnosti privlačenja stranih 
turista u Hrvatsku. 
Poslovanje Termi Tuhelj u cijelosti je orijentirano na slobodno tržište što je vidljivo po 
prihodima ostvarenima u 2017. godini. Svojim načinom poslovanja privukli su, uz 
domaće goste, i strane goste od kojih je najviše iz Srednje i Sjeverne Europe te iz 
Novog Zelanda, Kine i Koreje. Tablica 3 u nastavku prikazuje ostvarena noćenja, a 
tržišni prihod ostvaren te godine iznosio je oko 59,5 milijuna kuna.  
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Tablica 4 Statistički podaci o posjećenosti Termi Tuhelj 
Kapacitet 
ustanove 
(broj 
kreveta) 
Ostvareni broj noćenja 
(2017. godina) 
Struktura klijenata (tržište) Struktura 
klijenata 
(HZZO) 
Stacionarni 
(HZZO) i 
ambulantni 
pacijenti 
Komercijalni 
gosti 
Domaći – 
broj 
gostiju 
Inozemni 
– broj 
gostiju 
Domaći – 
broj 
noćenja 
Inozemni – 
broj noćenja 
Ukupni broj 
stacionarnih 
(HZZO) i 
ambulantnih 
pacijenata 
 
 
546 
0 119.643 24.227 22.075 52.665 66.978 0 
UKUPNO UKUPNO 
 
UKUPNO UKUPNO 
119.643 46.302 119.643 0 
Izvor: prilagodba prema Katalogu projekata zdravstvenog turizma (2018), pristup 29.5.2019. 
Terme Tuhelj svoje poslovanje baziraju na raznolikosti ponude te imaju različite 
turističke pakete kojima privlače mnoge turiste. Kao dio zdravstvene ponude nude 
Tanitu Vagu
5, zatim mjerenje šećera u krvi i krvnog tlaka, individualne vježbe s 
fizioterapeutom, grupne vježbe s fizioterapeutom i terapiju termalnim blatom koja 
ublažava probleme s reumom, išijasom i artritisom. U ponudi imaju još i hamam6, 
tretmane za njegu lica, tretmane za njegu tijela, kupke i obloge, saune i bazene. Osim 
zdravstvene ponude tu su još i dodatni sportsko-rekreacijski sadržaji kao što su: 
biciklističke staze, pješačke staze, trim staza, adrenalinski park, sportski tereni 
(unutarnji i vanjski). Turisti mogu birati smještaj u tri vrste objekata: (1) Hostel Vila 
koji prima 20 osoba, (2) Autokamp Terme Tuhelj koji raspolaže s 30 smještajnih 
parcela i otvoren je u ljetnoj turističkoj sezoni (1.4. – 31.10.) te (3) Hotel Well**** s 
bogatim wellness sadržajem te animacijom za djecu i brojnim programima za cijelu 
obitelj. Cijene svih usluga istaknute su na web-stranici Termi Tuhelj. Prosječna cijena 
zdravstvenih usluga kreće se oko 150 kn, dok su cijene raznih masaža i beauty tretmana 
oko 300 kn po satu. Terme također nude razne pakete (noćenje s 
polupansionom/pansionom plus kupanje/masaže/tretmani) čije se cijene kreću od 300 
kn na dalje po osobi/noć. (https://www.terme-tuhelj.hr/) 
                                                 
5
 = profesionalni segmentni analizator sastava tjelesne mase 
6
 Prijevod s turskog = orijentalna kupelj 
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5.4. Usporedba zdravstveno-turističkih ponuda 
Iz svih prikupljenih podataka može se jasno iščitati da SB Varaždinske Toplice najviše 
ovise o korisnicima HZZO-a. Zdravstvena usluga koja se pruža potvrđena je od strane 
Ministarstva zdravstva i socijalne skrbi Republike Hrvatske što govori o kvaliteti usluge 
koja se ondje nudi. S druge strane, cjelokupna zdravstveno-turistička ponuda SB je 
slabija i u nju se ne ulaže u mjeri u kojoj bi se trebalo. U sličnoj situaciji nalazi se i 
lječilište Bizovačke toplice koje, iako u privatnom vlasništvu, uvelike ovisi o 
korisnicima HZZO-a. Iako je lječilište, nakon svih investicija i obnova, danas 
najmodernije u Hrvatskoj, na temelju svih podataka zaključuje se da lječilište 
nedovoljno ulaže u privlačenje stranih turista u destinaciju i da još uvijek u velikoj mjeri 
ovisi o državi i HZZO-u što relativno loše utječe na razvoj lječilišnog turizma u 
Hrvatskoj. Nadalje, Terme Tuhelj su u potpunosti orijentirane na privlačenje stranih 
turista, a u prilog tome idu podaci o broju stranih gostiju koji ne zaostaje puno za 
domaćim gostima. HZZO u Termama Tuhelj nema zakup smještajnih kapaciteta i taj 
podatak nameće zaključak da su Terme u potpunosti orijentirane na tržište.  
Uspoređujući zdravstveno-turističku ponudu ovih triju toplica, dolazi se do zaključka da 
toplice pod javnim vlasništvom ne ulažu u privlačenje stranih turista i ponudu 
turističkih sadržaja, već svoje poslovanje baziraju na ovisnost o državi i HZZO-u. 
Toplice koje su u vlasništvu domaćeg poduzetnika također ovise o državi i HZZO-u, ali 
ulažu i u turističku ponudu koja može dodatno motivirati dolazak gostiju u njihovu 
destinaciju. Najbolji primjer u razvoju lječilišnog turizma u Hrvatskoj su svakako 
toplice koje su u vlasništvu stranog poduzetnika jer oni nimalo ne ovise o državi i 
HZZO-u, puno ulažu u kvalitetu zdravstveno-turističke ponude te privlačenje stranih 
turista. Također prate tržišne trendove i u skladu s njima rade na poboljšanju svojeg 
poslovanja. Kvaliteta pruženih zdravstvenih usluga u skladu je sa zahtjevima tržišta, a 
stručni kadar koji obitava u svim lječilištima i specijalnim bolnicama doprinosi toj 
kvaliteti usluge.  
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6. Rasprava 
Lječilišni turizam počeo se razvijati još u 19. stoljeću, no na njegovom intenzivnom 
razvoju inzistira se tek posljednjih nekoliko godina. O njegovom se razvoju počelo 
govoriti zbog toga što se među svjetskom populacijom proširio trend zdravog života i 
starenja populacije. No da bi se mogao neprestano razvijati, potrebno je savladati razne 
prepreke. 
Analiza stanja lječilišnog turizma u Hrvatskoj ukazala je na prepreke koje priječe taj 
razvoj u zemlji. Kao najveću vrijedi istaknuti zakonske okvire. Mnogobrojna se 
lječilišta prilikom stavljanja svojih usluga na tržište susreću s raznim problemima u vidu 
zakona i zbog toga je nužno postaviti nova zakonska uređenja kako bi lječilišta što 
jednostavnije obavljala svoju djelatnost. 
Nadalje, budući da je lječilišni turizam proglašen jednim od prioritetnih strateških 
usmjerenja, u njegov bi se razvoj trebalo ulagati mnogo napora. Bez obzira na to što se 
u pojedine aspekte lječilišnog turizma ulaže puno više i što su pomaci u kvaliteti 
vidljivi, još uvijek bi trebalo poraditi na osuvremenjivanju zdravstveno-turističke 
ponude u vidu suradnje lječilišta s ostalim turističkim djelatnicima. Pozitivne strane 
lječilišnog turizma u zemlji su stručni kadar u čija se osposobljavanja neprekidno ulaže i 
bogatstvo prirodnim ljekovitim činiteljima. 
Također, kako bi Hrvatska mogla postati lječilišna destinacija, potrebna je orijentacija 
lječilišta prema slobodnom tržištu, točnije potrebno je smanjiti udio zakupa HZZO-a u 
pojedinim lječilištima. Prema usporedbi lječilišta u javnom, privatnom i stranom 
vlasništvu zapravo se vidi koji postotak HZZO uživa u pojedinim lječilištima. Iako se 
udio kapaciteta postupno smanjuje, on je još uvijek relativno visok. I bez obzira na to 
što se u Hrvatskoj lječilišni turizam razvija u skladu s modernim trendovima svjetskog 
tržišta, ako će se lječilišta i dalje oslanjati na HZZO, Hrvatskoj se smanjuju šanse da 
postane svjetski poznata lječilišna destinacija usprkos svim čimbenicima koji pogoduju 
razvoju ovog specifičnog oblika turizma. Dakle, da bi razvoj išao u željenom smjeru, 
potrebno bi bilo većinu lječilišta privatizirati, investirati u infrastrukturu tih istih 
lječilišta i orijentirati se slobodnom tržištu. 
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Provedene analize lječilišnog turizma u Hrvatskoj ukazuju na to da je zemlja bogata 
prirodnim ljekovitim činiteljima, da ima sve potrebne resurse za razvoj ovog oblika 
turizma i uz to da ima mnogobrojna lječilišta koja pružaju odgovarajuće zdravstvene 
usluge uz stručni kadar. No analiza ukazuje i na to da je potrebna privatizacija lječilišta i 
suradnja zdravstvenih ustanova i ostalih turističkih djelatnika kako bi se mogla 
orijentirati na slobodna tržišta.  
Dakle, u svrhu što boljeg razvoja potrebno je najprije riješiti sva navedena problemska 
pitanja koja se nameću i tek tada će Hrvatska imati potencijala svojom kvalitetom i 
zdravstveno-turističkom ponudom konkurirati na međunarodnom tržištu. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Mateja Krušec                                                        Trendovi u razvoju lječilišnog turizma 
                                                                         u Republici Hrvatskoj 
Međimursko veleučilište u Čakovcu                                                                               30 
 
7. Zaključak 
U posljednjih nekoliko godina zdravstveni turizam postaje jedan od najrazvijenijih 
oblika turizma u svijetu. Ljudi sve više brinu o zdravlju, njegovu očuvanju i 
unaprjeđenju te se sve više ulaže u prevenciju, ali i liječenje raznih bolesti. Iako je 
zdravstvenim turistima glavni motiv putovanja zdravstvena usluga, oni od destinacije u 
kojoj koriste tu vrstu usluga očekuju i dodatne sadržaje koji će olakšati i ispuniti njihov 
boravak tijekom korištenja zdravstvene usluge. Kako bi se zdravstveni turizam razvijao 
u određenoj zemlji, potrebno je puno više od prirodnih i ljekovitih čimbenika koje ta 
zemlja ima. Republika Hrvatska ima veliki potencijal za razvoj zdravstvenog turizma, 
no u njegovu razvoju postoje mnogi problemi koje treba riješiti i savladati da se 
postigne cilj koji je zadan kako bi Hrvatska postala jedna od vodećih destinacija 
zdravstvenog turizma.  
Što se tiče samog razvoja lječilišnog turizma u Hrvatskoj, najveći problem u njegovu 
razvoju su mnoga lječilišta i specijalne bolnice koje se nalaze u javnom vlasništvu i 
svojom velikom ovisnošću o državi ne mogu razvijati lječilišni turizam, već se 
prvenstveno baziraju na pružanje zdravstvene usluge korisnicima HZZO-a. Ministarstvo 
turizma prepoznalo je problem vlasništva lječilišta i specijalnih bolnica i mnoge su 
aktivnosti usmjerene na privatizaciju i rekonstrukciju lječilišnih objekata. Lječilišta i 
specijalne bolnice koje su u vlasništvu domaćeg poduzetnika nešto su modernija i 
kvalitetnija od javnih, dok ona pod stranim vlasništvom, kojih u Hrvatskoj ima tek par, 
svoje poslovanje posve temelje na tržištu i privlačenju stranih turista te su u potpunosti 
neovisne o državi.  
Dakle, iako Hrvatska svojim cijenama i kvalitetnom uslugom konkurira na tržištu 
lječilišnog turizma, to nije dovoljno da njegov razvoj ide u željenom smislu, upravo 
zbog problema koji se još uvijek rješavaju presporo ili se stavljaju u drugi plan. Ako se 
ubrzo ne promijeni način rješavanja problema na koje nailazi razvoj lječilišnog turizma, 
Hrvatska neće još dugi niz godina dostići destinacije koje su prvi izbor kod zdravstvenih 
turista na međunarodnom tržištu. 
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